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(54) Tlfle: DEVICE FOR TREATING A PROLAPSE BY VAGINAL SUSPENSION 

(54) Titre: DISPOSmF DE TRAITEMENT DE PROLAPSUS PAR SUSPENSION VAGINALE 




(57) Abstract 

The inventive device consists of a unit (1) formed by an elongated part (5) made from a flexible pierced material, a suture (6) linked 
to a longitudinal extremity of said part (5) and a suture needle (7) joined to said suture (6). The part (5) is long enough to enable posterior 
suspension of tfie vagina (2) at the promontory (3), i^. the ftont upper part of the sacrum. At the extremity which is joined to the suture, 
the part (5) comprises the following: (i) a distal portion (5c) being of a sufficient width that it can cover at least a large part of the posterior 
part of the wall of the vagina (2) and (ii) a cut-out (5d) which is rounded and fitted to the side edge of the distal extremity (5e), whereby 
said cut-out (5d) has dimensions that are such to enable die part (5) to be engaged around the base of the wall of the vagina (2) on at least 
a large part of die lower half of said wall.The suture (6) is connected to die base in such a way Uiat it is offset sidewise in relation to die 
cut (5d). 



(57) Abr^d 

Selon 1* invention, ce dispositif comprend un ensemble (1) foTm6 par une pi6ce allong^e (S) en mat^riau souple ajour6, un til de suture 
(6) relid & une extrfmit6 longitudinale de ladite pi6ce (5) et une aiguille de suture (7) reli6e k ce fil (6); la pi6ce (5) presence une longueur 
telle qu'elle pennet une suspension post6rieure du vagin (2) au promontoire (3)» c'est-ft-dire & la paitie ant6ro-$up^rieure du sacrum; cette 
pi6ce (5) comprend, du c6t6 de son extr6mit6 relide au til de suture, (i) une portion distale (5c) prfsentant une largeur telle qu*e11e peut 
recouvrir au moins une large paitie de la moiti6 post6rieure de la paroi du vagin (2), et (ii) une d^coupe (5d) anondie am6nag6e dans son 
bond lateral d'extr^mitd distale (Se), cette d^oupe (5d) ayant des dimensions telles qu'elle peimet Tengagement de la pitee (5) autour de 
la base de la paroi du vagin (2), sur au moins une large paitie de la moiti6 post^rieure de cette paroi; le fil de suture (6) est reli6 & la pi&ce 
(5) de mani^ d6cal6e latdralement par rapport & ladite d^coupe (5d). 
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DISPOSITIF DE TRAITEMENT DE PROLAPSUS PAR SUSPENSION 

VAGINALE 

La pr6sente invention concerne un dispositif de traitennent de 
prolapsus par suspension vaginale. 
5 Les prolapsus g6nitaux, urinaires ou rectaux proviennent d'un 

relSchennent des tissus soutenant les organes, ainsi que du p6rin6e, qui 
provoquent cliez la femme ag6e une incontinence urinaire ^ I'effort. 

Le traitement chirurgical de ces prolapsus implique de relier un 
ou plusieurs de ces organes (vessie, vagin-uterus, rectum) d des zones 
10 anatomiquement stables, notamment, c6t6 antSrieur, au niveau du ligannent 
de Cooper, sur le bord post6ro-sup6rieur du pubis ou, du c6t6 post6rieur, 
au niveau du promontoire, c'est-S-dire de Tangle antero-sup6rieur du 
sacrum, en "suspendant" ces organes a ces zones anatomiquement 
stables. 

15 Le traitement chirurgical des prolapsus est actuellement r6alis6 

au moyen de sutures non resorbables ou de bandelettes de renfort. 

Les sutures ont pour avantage d'etre simples d mettre en place 
lors du traitement d'un prolapsus par vole ouverte, d'avoir un coQt r6duit et 
des possibilitSs d'utilisation Stendues. 

20 Elles ont toutefois pour inconvenient d'assurer une fixation 

ponctuelle et peu eiastique du fil de suspension, qui est susceptible de 
provoquer un cisaillement des tissus sur lesquels elles sont mises en place, 
conduisant S une rupture de Tancrage. II en resulte que leur efficacit6 est 
mod6r6e dans le temps. De plus, elles sont complexes S mettre en place 

25 lors du traitement des prolapsus par voie laparoscopique, compte tenu de la 
necessity de faire de nombreux noeuds. 

Les bandelettes ont pour avantages d'etre simples S mettre en 
place quelle que soit la voie employee (voie ouverte ou laparoscopique), 
d'etre efficaces et de permettre une repartition sur plusieurs points 

30 d'ancrage des contraintes qui sont exerc6es. Elles sont en outre 
susceptibles d'une integration rapide S la paroi d'ancrage et aux tissus 
environnants, par r6habitation tissulaire. 

Ces bandelettes ont toutefois pour inconvenient de devoir etre 
vriliees lorsque les parois d'implantation respectives ne sont pas paralieies. 

35 La zone vriliee travaille dans des conditions gu6re favorables, en se 
deplapant le long de la bande lors d'une tension, avec amincissement de 
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cette derniere en son centre, rendant sa mise en place malaisee et 
accentuant I'effet de cisaillement. Une bande en mat6riau relativement 
rigide, tel qu*en polypropylene monofilament, pr6sente des bords pouvant 
§tre traumatisants pour les tissus environnants, sur Tensemble de la 
5 longueur de la bande. 

Le traitement d'un prolapsus par suspension vaginale est 
d6licat, compte tenu de la relative fragilit6 de la paroi du vagin, et les 
dispositifs existant pour r6aliser une telle suspension, particuli6rement par 
voie laparoscopique, ne donnent pas parfaitement satisfaction. 

10 La pr6sente invention vise d rem6dier d cette lacune. 

A cet effet, le dispositif qu'elle concerne comprend un ensemble 
form6 par une pi6ce allongee en materiau souple ajour§, un fil de suture 
reliS S une extremity longitudinale de ladite piece et une aiguille de suture 
reli6e t ce fil ; la piece pr6sente une longueur telle qu'elle permet une 

15 suspension post6rieure du vagin au promontoire, c'est-a-dire a la partie 
ant6ro-sup6rieure du sacrum ; cette piece comprend, du c6x6 de son 
extr6mite reli6e au fil de suture, (i) une portion distale pr6sentant une 
largeur telle qu'elle peut recouvrir au moins une large partie de la moiti6 
post6rieure de la paroi du vagin et qu'elle peut §tre sutur6e trfes 

20 Iat6ralement, done de fapon non transfixiante dans le paravagin, et (ii) une 
dicoupe arrondie amenagee dans son bord lateral d'extr6mit6 distale, cette 
dScoupe ayant des dimensions telles qu'elle permet I'engagement de la 
pi6ce autour de la base de la paroi du vagin, sur au moins une large partie 
de la moitie post6rieure de cette paroi, tout en laissant le rectum 

25 suffisamment S distance pour ne pas risquer la compression de celui-ci ; le 
fil de suture est relie S la pi6ce de manifere d6cal6e lateralement par rapport 
d ladite dScoupe. 

La mise en place du dispositif selon invention est r6a\\s6e 
comme suit. AprSs installation de trocarts optiques et op6ratoires, une 

30 incision arciforme de la face ant6rieure du cul-de-sac de Douglas (vagino- 
rectal) est r6alisee, puis il est proc6d6 d une dissection du fascia pre-rectal, 
se poursuivant Iat6ralement jusqu'aux faisceaux posterieurs des muscles 
releveurs, de part et d'autre du rectum. Une valve vaginale peut etre 
amenagee pour faciliter la dissection jusqu'au plancher pelvien au niveau 

35 du ligament sacrosciatique. 
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L'aiguille est descendue entre le vagin et le rectum d partir du 
cul-de-sac de Douglas, jusqu'au niveau du plancher pelvien, puis est 
engagSe Iat6ra[ement au travers des muscles releveurs de mani§re 
assurer un point de coulissement solide du fil ; ce dernier est ensuite 
5 couliss6 par traction sur raiguille, afin de provoquer la descente de la piece 
en mat6riau ajour6 dans I'espace diss6qu6, jusqu'S ce que cette pi6ce se 
positionne centre ia face post6rieure du vagin. La d6coupe que pr6sente la 
portion distale de cette pi6ce permet un large engagement de cette portion 
autour de la base du vagin sans compression du rectum, et la largeur de 
10 cette m§me portion permet un contact de la pi6ce avec la face post6rieure 
du vagin selon une large surface. 

La piece est ensuite fixee d'un cot6 sur le plancher pelvien au 
moyen du fil precit6 sur la face post6rieure du vagin par des points de 
suture successifs jusqu'au ligament ut6ro-sacr6 S I'aide de ce meme fil. Les 
15 m§mes gestes sont r6p6t6s avec une deuxi6me ligature de 25 cm de I'autre 
c6te a partir de I'autre extr6mite distale de la pi6ce. 

La pi6ce est alors fix6e au promontoire par son extr6mit6 
proximate, pour r^aliser la suspension. 

Cette pi6ce permet ainsi, de par sa forme, une fixation distale 
20 non pas d la paroi du vagin mais aux muscles releveurs et aux ligaments 
ut6ro-sacr6s, done en des emplacements r6sistants, pour Tobtention d'une 
prise d'appui dans des conditions optimales. 

La structure a]our6e de la pi6ce permet de limiter au maximum 
les risques de reaction tissulaire exacerbee (fibrose) et d'obtenir une 
25 integration rapide aux tissus, par croissance de ces derniers au travers des 
mailles. 

De pr6f6rence, le dispositif selon I'lnvention comprend non 
seulement I'ensemble pifece en mat6riau ajoure - fil de suture - aiguille de 
suture pr6c\t6, destine d 3tre mis en place au niveau de la face post6rieure 

30 du vagin, mais 6galement un deuxifeme ensemble formS d'une pl6ce en 
mat6riau ajour6, d'un fil de suture et d'une aiguille de suture, destin6 d §tre 
mis en place au niveau de la face ant6rieure du vagin, en complement du 
premier ensemble. 

Ce deuxi^me ensemble comprend une pi6ce allongee en 

35 mat6riau souple ajour6, un fil de suture reli6 ^ une extremit6 longitudinale 
de la piece et une aiguille de suture reli6e d ce fil ; ladite piece pr6sente une 



wo 00/64370 



PCT/FROO/00874 



longueur telle qu'elle permet une suspension antSrieure du vagin au 
promontoire, et comprend, du c6t6 de son extr6mit6 reli6e audit fil, deux 
bords Iat6raux obliques convergeant I'un vers I'autre en direction de cette 
extr6mit6, de telle sorte que la pidce pr6sente une portion allant se 

5 r6tr6cissant progressivement vers cette extr6nnit6 ; le fil de suture est reli6 
d cette extr6mit6. 

La mise en place de ce deuxifeme ensemble est r6alis6e comme 
suit. II est proc6d6 d une dissection de la face antSrieure du vagin au 
niveau du cul-de-sac v6sico-vaginal, puis a une perforation du paravagin 

10 sous les annexes. L'aiguille de ce deuxifeme ensemble est engag6e le long 
de la face ant6rieure du vagin et est engagee au travers d'un tissu, le plus 
pr6s possible de la base de ce vagin, afin de constituer un point de 
coulissement solide du fil ; ce dernier est ensuite couliss6 pour permettre la 
descente de la pi6ce le long de la face ant6rieure du vagin. La portion de 

15 cette pi6ce allant en se r6tr6cissant dans la direction distale correspond a la 
forme distale du cul-de-sac v6sico-vaginal, ce qui permet Tengagement de 
ladite pi6ce le plus loin possible, pour une prise d'appui dans un tissu 
relativement 6pais et resistant. 

Par un surjet d I'aide de ce meme fil, la pi§ce en mat6riau ajour6 

20 est fix6e le long de I'une de ses berges d la parol Iat6rale du vagin d 
hauteur de risthme ut6rin. L'autre berge est sutur6e de fagon identique par 
un surjet d I'aide d'un deuxifeme fil de 25 cm de long, Afin d'6viter la 
transfixation du vagin tout en assurant un ancrage mecaniquement 
satisfaisant, la prise du tissu vaginal dans le surjet est large mais peu 

25 profonde. 

La pi6ce en mat6riau ajour6 est alors fendue longitudinalement a 
partir de son extr6mite proximate, pour constituer deux brins qui sont 
engages de part et d'autre de Tisthme ut6rin, sous les annexes, et qui sont 
fix§s par leur portion proximate au promontoire, au m§me niveau que la 
30 ptece assurant la suspension post§rieure. 

Ce deuxteme ensemble permet ainsi, d titre complementaire, 
une suspension ant6rteure du vagin, et les suspensions ant6rieure et 
post§rieure r6alis6es par les deux ensembles precit6s assurent 
conjointement un parfait traitement du prolapsus. 



wo 00/64370 



PCT/FROO/00874 



5 

Ladite pi§ce du deuxiSme ensemble pourrait non pas 6tre fendue 
par le praticien au moment de Tintervention mais fitre fendue d6s la 
fabrication dudit ensemble. 

Avantageusement, cheque ensemble pi6ce en mat6riau ajour6 - 
5 fil de suture - aiguille de suture comprend un brin de fil de suture dont une 
extr6mit§ est reli6e S la pi6ce en mat6riau aiour6, S proxlmit6 immediate de 
rextr6mit6 du fil de suture. 

Ce brin facilite la realisation du premier noeud de fixation de la 
pidce en mat^riau ajour§. 
10 Selon une forme de realisation simple de I'invention dans ce 

cas, le fil de suture est simplement reli§ d la piece en materiau ajoure par 
nouage, et le brin pr6cit6 est constitu6 par une portion du fil de suture se 
prolongeant au-delS du noeud. 

La ou les pieces en mat6riau ajour6 sont avantageusement 
15 r6alis6es en tricot de fils polyester multibrins ^ mailles quadrill6es. 

Ce materiau convient particuli§rement i la mise en oeuvre de 

{•Invention. 

Avantageusement, cheque pi^ce est imprSgnSe de collagdne, 
pour favoriser cette r6habitation tissulaire. Leur texture ind6maillable 
20 permet une prise I6g6re pour b§n§ficier de toute la largeur de la pi6ce. 
Leurs larges pores facilitent le passage de Taiguille. 

Le fil de suture est de type classique, et est notamment 
constitue par une tresse de fils en polyester. II pr6sente de pr6f6rence une 
longueur de I'ordre de 25 cm, necessaire pour rex6cution d'un surjet ou de 
25 points separ6s et suffisante pour ne pas gtre encombrante dans I'espace 
r^duit qu'impose la laparoscopie. 

L'aiguille de suture a, quant d elle, avantageusement une forme 
courbe suffisante pour ne pas etre transfixiante lors de son introduction sur 
la parol vaginale, et une section triangulaire pour faciliter son passage dans 
30 des tissus parfois 6pais. Elle est de pr6f6rence sertie sur TextrSmite du fil 
de suture. 

Pour sa bonne comprehension, I'invention est a nouveau decrite 
ci-dessous en r6f6rence au dessin sch6matique annex6 repr6sentant, d titre 
d'exemple non limitatif, une forme de realisation pr6f6r6e du dispositif 
35 qu'elle concerne. 
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La figure 1 est une vue S plat d'un premier ensemble que 
comprend ce dispositif ; 

la figure 2 est une vue d plat d'un deuxi6me ensemble que 
comprend ce dispositif ; 
5 la figure 3 est une vue en coupe tres simplifi6e de la partie 

inf6rieure d'un tronc, avec ledit premier ensemble mis en place, et 

la figure 4 est une vue similaire d la figure 3, avec lesdits 
premier et deuxiSme ensembles mis en place. 

La figure 1 repr6sente un ensemble 1 permettant de trailer un 
10 prolapsus par suspension post6rieure du vagin 2 au promontoire 3, c'est-S- 
dire S Tangle ant6ro-superieur du sacrum 4. 

Cet ensemble 1 comprend : 

- une piece 5 en tissu de fils polyester multibrins S mailles 
carr6es, ces mailles ayant environ deux millimetres de c6te, 

15 - un fil de suture 6, 

- une aiguille de suture 7 et 

- un brin de suture 8. 

La pi6ce 5 pr6sente une longueur telle qu'elle peut teller la base 
du vagin 2 au promontoire 3. Elle comprend une partie proximale 5a 
20 destin6e d 6tre reli6e au promontoire 3 et une partie distale 5b destin6e d 
6tre reli6e, au niveau distal, b des tissus environnant la base du vagin 2. 

La partie proximale 5a pr6sente une largeur suffisante pour 
assurer la resistance de la piece 5 aux efforts engendr6s par la suspension. 

La partie distale 5b pr6sente une portion 5c 6largie, dont la 
25 largeur est sup6rieure d la moiti6 post6rieure de la paroi du vagin 2. Cette 
portion 5c comprend une d6coupe 5d dans son bord d'extr6mit6 distale 5e, 
allant en s'6vasant en direction de ce bord d'extr6mit6 5e, le rayon de cette 
dScoupe 5d correspondent sensiblement 6 celui d'un vagin 2 au niveau de 
sa base. 

30 Le fil de suture 6 est constitu6 par une tresse de fils de 

polyester et est nou6 S Tune des parties saillantes 5f de la pi6ce 5 qui 
d6limitent Iat6ralement ladite d^coupe 5d. Ce fil 6 se prolonge au-delS du 
noeud 9 qui le relie S la pi6ce 5 pour constituer le brin de suture 8 pr6cit6. 

L'aiguille 7 est sertie sur Textr^mite libre du fil 6 par son 

35 extr6mite proximale et pr6sente une forme courbe. 
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La figure 2 repr6sente un deuxifeme ensemble 10, de mfime 
structure g6n6rale que I'ensemble 1, c'est-d-dire comprenant : 

- une pi^ce 15 en tissu de fils polyester multlbrins d mailles 
carries, ces mailles ayant deux millimetres de cdt6, 

5 - un fil de suture 16, 

- une aiguille de suture 17, et 

- un brin de suture 18. 

La pi6ce 15 pr6sente une longueur permettant la suspension de 
la parol ant6rieure du vagin 2 au promontoire 3, et une largeur suffisante 
10 pour assurer sa r6sistance aux efforts engendr6s par la suspension. 

Cette pi6ce 15 prSsente en outre deux bords obliques 20 au 
niveau de sa partie distale 15b, qui convergent Tun vers Tautre en direction 
de rextr6mit6 distale 15a de la pi§ce 15. Cette partie distale 15b pr6sente 
ainsi une largeur allant en se reduisant en direction de cette extremity 15a. 
15 Le fil de suture 16 est fix6 au niveau de I'axe median de la pi6ce 

15, S la pointe de cette partie 15b, par nouage. 

Ceci mis d part, le fil 16, I'aiguille 17 et le brin 18 sont en tous 
points similaires d ceux pr6cit6s de I'ensemble 1 . 

Comme le montre la figure 3, la pidce 5 est destin6e d §tre 
20 engag^e entre le vagin 2 et le rectum 25, d partir du cul-de-sac de Douglas 
26, jusqu'au niveau du plancher pelvien 27, et d &tre i\x6e, au niveau 
distal, aux muscles releveurs. 

La figure 4 montre que la pi6ce 1 5 est destin6e a etre engagee 
entre le vagin 2 et la vessie 28 et ^ §tre fix6e au niveau distal a la parol du 
25 vagin 2. Cette pi6ce 15 est en outre destinee S etre fendue 
longitudinalement ^ partir de son bord proximal pour constituer deux brins 
15c passant de part et d'autre de Tisthme de rut6rus 29. 

Plus pr6cis6ment, la mise en place du dispositif selon I'invention 
est rSalisSe comme suit. Apres installation de trocarts optiques et 
30 op^ratoires, une incision arciforme de la face antSrieure du cul-de-sac de 
Douglas 26 (vagino-rectal) est rSalis^e, puis il est proc^dS d une dissection 
du fascia pr6-rectal, se poursuivant latSralement jusqu'aux faisceaux 
post6rieurs des muscles releveurs de part et d'autre du rectum 25. Une 
valve vaginale peut etre am6nag6e pour faciliter la dissection jusqu'au 
35 plancher pelvien 27 au niveau du ligament sacrosciatique. 
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L'aiguille 7 est descendue entre le vagin 2 et le rectum 25 d 
partir du cul-de-sac de Douglas 26, jusqu'au niveau du plancher pelvien 27, 
puis est engagde lat^ralement au travers d'un tissu de manidre d assurer un 
point de coulissement solide du fil 6 ; ce dernier est ensuite couliss6 par 
5 traction sur raiguille 7, afin de provoquer la descente de la pi6ce 5 dans 
I'espace diss6qu6 le long du vagin 2, jusqu'S ce que cette pi6ce 5 se 
positionne centre la face post6rieure du vagin 5. La d6coupe 5d permet un 
large engagement de la portion distale ^largie 5c autour de la base du vagin 
2, et la largeur de cette m§me portion 5c permet un contact de la pi6ce 5 
10 avec la face post^rieure du vagin selon une large surface. 

La pi^ce 5 est ensuite fix6e sur le plancher peivien par suture 
r^alis^e au moyen du fil 6 et du brin 8, puis est fix6e de part et d'autre du 
vagin 2, par des points de suture r6alis6s d I'aide de ce fil 6. 

Elle est ensuite rabattue centre la face postSrieure du vagin 2 et 
15 est fix6e aux ligaments ut6ro-sacres. 

II est alors proc6d6 ^ une dissection de la face ant6rieure du 
vagin 2 au niveau du cul-de-sac v6sico-vaginal 30, puis d une perforation 
du paravagin sous les annexes. L'aiguille 17 du deuxi^me ensemble est 
engag^e le long de la face ant§rieure du vagin 2 et est engag^e au travers 
20 d'un tissu, le plus pr^s possible de la base de ce vagin, afin de constituer 
un point de coulissement solide du fil 1 6 ; ce dernier est ensuite coullss6 
pour permettre la descente de la pidce 15 le long de la face antSrieure du 
vagin 2. La portion distale 15b de cette piece 15 correspond d la forme 
distale du cul-de-sac v6sico-vaginal 30, ce qui permet Tengagement de 
25 ladite piece 15 le plus loin possible dans la direction distale. 

La pi6ce 15 est ensuite fix6e a la parol du vagin 2, a hauteur de 
la portion distale de celui-ci, par un surjet ayant une prise large mais peu 
profonde dans le tissu vaginal. 

La pi6ce 15 est alors fendue longitudinalement S partir de son 
30 extr6mit6 proximale, pour constituer les deux brins 15c, et ceux-ci sont 
engag6s de part et d'autre de I'isthme ut6rin, sous les annexes. 

Ces deux brins 15c sont ensuite fix6s par leur portion proximale 
au promontoire 3, pour r6aliser la suspension vaginale. 

L'invention fournit ainsi un dispositif de traitement de prolapsus 
35 par suspension vaginale qui rem6die aux inconv6nients des techniques 
ant6rieures, en permettant une fixation distale post6rieure non pas d la 
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paroi du vagin mais au plancher pelvien et aux ligaments ut6ro-sacr6s, 
done en des enplacements r6sistants, et, d titre connpl6nnentaire, une 
suspension distale ant6rieure prenant appui dans un tissu relativement 
6pais et resistant. 
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REVENDICATIONS 

1 - Dispositif de traitement de prolapsus par suspension 
vaginale, caract6ris6 en ce qu'il comprend un ensemble (1) fornn6 par une 
pifece allong6e (5) en mat6riau souple ajour6, un fil de suture (6) reli6 S une 
5 extr6mit§ longitudinale de ladite pi6ce (5) et une aiguille de suture (7) reli6e 
d ce fil (6) ; la pi6ce (5) pr6sente une longueur telle qu'elle permet une 
suspension post6rieure du vagin (2) au promontoire (3), c'est-d-dire S la 
partie ant6ro-sup6rieure du sacrum ; cette pi6ce (5) comprend, du c6t6 de 
son extr6mit6 relifie au fil de suture, (1) une portion distale (5c) pr§sentant 

10 une largeur telle qu'elle peut recouvrir au moins une large partie de la 
moiti^ posterieure de la paroi du vagin (2) et qu'elle peut gtre sutur^e tr^s 
Iat6ralement, done de fa?on non transfixiante dans le paravagin, et (ii) une 
d^coupe (5d) arrondie am§nag6e dans son bord lateral d'extremite distale 
(5e), cette decoupe (5d) ayant des dimensions telles qu'elle permet 

15 Tengagement de la piece (5) autour de la base de la paroi du vagin (2), sur 
au moins une large partie de la moiti6 post6rieure de cette paroi, tout en 
laissant le rectum suffisamment a distance pour ne pas risquer la 
compression de celui-ci ; le fil de suture (6) est reli^ d la piSce (5) de 
maniSre d§cal6e lat^ralement par rapport d ladite decoupe (5d). 

20 2 " Dispositif selon la revendication 1, caract^risd en ce qu'il 

comprend un deuxifeme ensemble (10) form6 d'une pi6ce en matfiriau 
ajourS (15), d'un fil de suture (16) et d'une aiguille de suture (17), destin6 
d §tre mis en place au niveau de la face ant^rieure du vagin (2), en 
compl6ment du premier ensemble (1) ; ce deuxieme ensemble comprend 

25 une pi6ce allong6e (15) en mat6riau souple ajoure, un fil de suture (16) relie 
d une extr6mit6 longitudinale de la pi6ce (15) et une aiguille de suture (17) 
reli6e S ce fil (16) ; ladite pi6ce (15) pr6sente une longueur telle qu'elle 
permet une suspension ant6rieure du vagin (2) au promontoire (3), et 
comprend, du cot6 de son extr6mit§ (15e) relive audit fil (16), deux bords 

30 Iat6raux obliques (20) convergeant Tun vers I'autre en direction de cette 
extr6mit6 (15e), de telle sorte que la pi6ce (15) pr6sente une portion (15b) 
allant se r6tr§cissant progressivement vers cette extr6mit6 (15e) ; le fil de 
suture (16) est reli6 a cette extremite (15e). 

3 - Dispositif selon la revendication 2, caracterise en ce que 

35 ladite pi6ce (15) en mat6riau ajour6 du deuxieme ensemble (10) est fendue 
longitudinalement a partir de son extr6mit6 proximale, pour constituer deux 
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brins (15c) destines d fitre engages de part et d'autre de risthme ut6rin, 
sous les annexes, et d §tre fix6s par leur portion proximale au promontoire 
(3). 

4 - Dispositif selon Tune des revendications 1 S 3, caract6ris6 
5 en ce que chaque ensemble (1, 10) pi6ce en mat^riau ajour6 - fil de 

suture - aiguille de suture comprend un brin de fil de suture (8, 18) dont 
une extr6mit6 est reli6e ^ la pifece {5, 15) en mat6riau ajour6, d proximit6 
imm6diate de rextr6nnit6 du fil de suture (6, 16). 

5 - Dispositif selon la revendication 4, caract6ris6 en ce que le 
10 fil de suture (6, 16) est reli6 d la pi6ce (5, 15) en mat6riau ajour6 par 

nouage, et en ce que le brin de suture (8, 18) est constitu6 par une portion 
du fil de suture (6, 16) se prolongeant au-delS du noeud (9). 

6 - Dispositif selon Tune des revendications 1 S 5, caract6rise 
en ce que chaque piece {5, 15) en mat6riau ajour6 est r6alis§e en tricot de 

15 fils polyester multibrins S mailles quadrillees. 

7 - Dispositif selon Tune des revendications 1 d 6, caract6ris6 
en ce que chaque piece (5, 15) est impr6gn6e de collag6ne. 

8 - Dispositif selon Tune des revendications 1 d 7, caract6ris6 
en ce que le fil de suture (6, 16) est constitu6 par une tresse de fils en 

20 polyester. 

9 - Dispositif selon I'une des revendications 1^8, caract6ris6 
en ce que le fil de suture {6, 16) pr6sente une longueur de I'ordre de 
25 cm. 

10 - Dispositif selon Tune des revendications 1 6 9, caracterise 
25 en ce que Taiguille de suture (7, 17) a une forme courbe suffisante pour ne 

pas gtre transfixiante lors de son introduction sur la parol vaginale, et une 
section triangulaire pour faciliter son passage dans des tissus parfois 6pais. 
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